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PatentansprOche: 

I. Ansaiigst^ znni Ansougen von Blut und zum 
doderten ZufBliren von AadkoBgulam zu dem Bhit, 
mil eioer Kudettnng, die mit einer Untcrdnickqnellc 
verbunden und nut dner In die Atmosphire 
mOndendeiu zur Stenernng des Umerdnicks in der 
Blutldmng verschlleffiiaren Steuerdfrnimg venehen 
ist, mit einer in die Bluddtaiitg dntretenden 
Antikoagulans-Leitung und mit einem Ventll zur 
Regetiniff der Andkoagulans-Zufiihr zu dcm Btut 
entsprechend dem Unterdmclt in der Blutlettung, 
dadurch gekennzeicbnet, daB die Andtco- 
agulans-LdtuDg (2i 70) in die Blotteitung (10^ t9} im 
Berdch einer Saug-Spitze (18) der Bhideitnng 
elnmflmlct daB das Ven^ (32) m der Antiicoagulais- 
Leitung (24^ 7D) strontaufwarta dieser Qntrittspost- 
tioii (ZXi ai^eordnet ist und dafi das Ventfl ab 
Mcmbranveatii ansgebOdet kt and euie nut ebor 
OberfladK) gegen dnen Ventilsitz (34) m der 
AndlcosgiSan^Lettung (24, 70) vorgeqsannte Mem- 
bran umfiaBt, deren andere Oberflfldie an St 
Miit)dtung(l(^ 19) angrenzL 

Z Ansuigstab nach Ajsprudi 1. dadurch gekenn- 
veichnet, daB Ventiintz p4) one in ife 
Andlcoagidans-Lettung (24» 70) einbezDgene, freiie- 
gende Of&mng (44« 46) umfeBc und daD die Manbran 
(4(l» 60) eine Ounmusdiicht aufwetst ifie nonnaler- 
wetee auF der Offhung liegt und diese versdiUeBl; 
jedod) durch Unterdnick In der Bhitzldtung (19) von 
derOfTnung^bgefacdien wird. 

3. Ans»]gstab racb Anspnidi Z dadurdi gekenn- 
zeidmet daB <fie Offoung (44/ in dem Ventilsitz von 
einem ringf&rmigen Anaau (40) untgebcn ist, der zu 
einer sclirafen Kante zusammcnl^uft 

4. Ansaugstab nach euiem der Anaprilche 1 bin 3, 
dadurch gdkennzeichnec, daB der Ventilto (34) dn 
getrennter, in den Ansaugstab (10) einMzbarer 
Eunatz ist und daB der Rand der Membran (40^ti0) 
zwischen don Gnsatz und dem Ansaugstab einge* 
spanntist 

5. Ansautgstab nach einem der AnsprOcbe t bis 4. 
dadurch gekennzdchnet, daB die Membran (40) eine 
im wesendichen ebene Oberflflche und emen 
ringfOnnlgen, abgewmkehen Rand (SO) umfaBt uod 
daB die OberffUcbe enuprediend dem Unterdruck In 
der Blutldtung (19) kuppelfOrmig dehnbar ist 

& Ansaugstab nach einem der AnsprOche 1 bis 4, 
dadurch gekennzcichnct, daB die Membran ((iO) 
einen in Rkhtung da Ventilsitzes {, 34) vorspringtin^ 
den Mittelbreich (64) und einen den Ventilsitz {U) 
umgrelFcnden Rand (62) urn! aBu 



Die Erfindung beUifFt einen Ansaugstab zum 
Ansaugen von Blut und zum doslerten ZidOhren von 
Antikoagulam zu dem Bhit, mit dner Bhuldtung, (Be mit 
einef Unterdnickdu«ne verhunden uftd mit dner in die 
Atroosphflrc mOnacndca zuSteuerung des Unterdrucks 
in der Blutlehung verschlieBbaren StetterOffnuog 
vertehen ist, mit einer bi die Bkitleitung eintretenden 
Anllkoagulans-Lettung und mit einem Ventfl zur 
Regelung der Antilioagulacis-Zufutn' zu dem Blut 
entsprechend dem Unterdruck in der Blutteitungi 

Autologe Btuttransfunonen, dh. eine umnittelbare 
RDdcfQhrung des Bhito eina Patienten in semen 



Korper bd Operationen, werden m zmtehmendem 
MaBe verwendet, da ae cfie Ausschalding dniger 
Komplikationen und NachteDe gestatten, die sich bd 
Verwendung gespeicherter Bhitkonserven ergd>en. 

5 SdiwierigkdtenbKtehenjedochnachwievorinBezng 
auf dne dosierte Zufidir dnes Antikoagulans zu dem 
angesaugten Bhit 

in der US-PS 3807401 und der Zettidirift »The 
American loamal of Surgeryic, 1972, Band 123, Sei- 

10 ten 257 ff^ wild dn Ansaugstab zum Aniaugen von 
Blut bcschrid)en, der in dnem Handgriff dne 
Venturi-Pasfflge aufwelst. die zum Einldten von 
Andkoaguians in das Blut dlent Beim Durchgang des 
gesamten Bhites duidi die Venturi-Eagstdie kommt es 

I) ^doch zu BeschSttigungen des Blutes. AuBerdem and 
dcrartige Vornditungen anfgrund ihrer Kompliderdidt 
zu teuer, um sie nur dnnm] zu benutzen. SchfieBDdi Bt 
ein zusatzfiches AuBeres Vratil CTforderiicfa, das dnen 
RudcBtrom de« Antikoagulans von dem Ansaugstab 

20 bdm AbficfahiB jedes Ansaugvorganges verUndert and 
es kann nkfat ausgesddosen werden. dafi Antikoagu- 
lasu sdbit bd sehr genpgem Unterdrudc in die 
Ansaugldtung zugegeben «drd» so daB c&e Gefahr einer 
flbennlBigen Konzentration von Antikoagulans in dem 

29» BtutbestehL 

Aus der U5*PS 28 04 075 ist em abniicher Ansaugstab 
bckomit, bd dcm d^berfnnaus dk Antikcag^ans-Lei- 
tung in die Bhidettung im Bereich der SaugS]ritze 
dnmOndet und ein Venti] in der Antikoagulans-Ldumg 

30 in dnem 8tron»uFw3rugen Bereich vorgesehen Ist 
Auch bd dteser LOsung, M der ab Ventil dne dnfacfae 
Sdilauchklemme verwendet mrd, ist dne genane 
Dofiierung des Antflcoagidans nicht gewfthrldstet 
Aua der DE^ 14 91755 bt dn diirurgisdies 

J5 Handabaaugegerftt mh dnem Dosierventil bdcannt, das 
eine Steuenmg des Ansaogvorganges durdi Qffnen und 
ScblieBen dner Blutldtung gestattet Zu diesem Zweck 
befindet sich in der Bhiddtung ein Ventilsitz, gegen*den 
dne Membran in SchOeBrichtung i^gespannt ist, deren 

^ andere Oberflachedn^'UmerdruckkammcratBgesetzt 
ist Die Unterdnickkammer steht durch dne von Hand 
verscblieBbare SteurBHhung mit der Umgebung und 
durdi ebien Kanal mit der Kutldtinv stromaunv&rts 
des Ventas in Verbiodong. Bdm Schlle&en der 

4.1 SteuerOffmmgsteuertderUnterdrudiindcrBhitleitung 
sdbst die GN^nung und ScbllcBung des Ventils dn- 
Blutldtung. Der dadurch bedtngte RQckkopphingscffekt 
kann zu Schwankungen und Ungenauigkeiten in der 
Steuenmg des Ventils fOhrea Eine Antikoagulans- 

)0 Steuenmg wird nicht angegdiea 

Der Erfindung liegt die Aufgabe zugmnde, einoi 
Ansaugstab mit dner Dosierdnriditung fOr Antiko* 
agnlans zu schafFen, der ebie wirksame und genaue 
KontroDe der dem Bfan zugefQhrten Menge des 

^ Antikoagulans gestattet 

Diese Aufgabe wird eiUndungsgemftB bei dnem 
Ansaugstab nach dem Oattungsbegriff des Aniptudis 1 
dadurch gdOst, daB die Antikoa^ans-Ldtuqg m die 
Blutldtung bn Berekh emer Saug^pitze der Blutldtung 

M> einmOndet, daB das Ventil in der Antikoagulans*teitung 
sttomaufwfirts dicier Eittfiittipositioii aAgaofdnet ifti 
und daB das Ventll als Membranventil ausgebildet 1st 
und eine mit ehier CK^erfttche gegen dnen Ventilsitz bi 
der Antikottgulans-L^itung vorgespannte Membran 

bs umfaBt, deren andere OberfUlche an £e Blutleltung 
aagrenzt 

Durch diese LOsung wird cbie genaue Steuenmg der 
Zugabe des Antikoagulans ermOglidit, umi da das 
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Dosierv^ dne vollsURdig gesdibaene Postion 
eirniehmen kum, wird verhiiutert, da0 Antlkoagulans 
vor Begiim nnd nach Beendifuog dnes Absaugvorgan^ 
gcs unbeabnditigt in die Blutldtung elntntt und damit 
die Konzentration des Antikoaguians in dem Bhit s 
iibermlPigerhftbt 

Entsprechend einer bevorzugten Ausfahrungsfom 
der Erftndnng umfoBt der Ventilsitz erne in die 
Antikaagnlans-Leitinig etnbezt^ene, freiOegende OfT- 
ming, und d» Membran wetst cine Gummiscfucht auf, lo 
die oonnalerweiBe auf dieser Offnung liegt und diese 
versdilieBt. jedoeh duidi Unterdruck in der Blntleitung 
von der Offoung abgehoben win! 

Weitere Ausgestaltungcn der Erfmdung slnd in den 
AnsprOclien3bis6ange^dben. 

Im folgenden wcrden bevoizugte AusfDhrungsbei- 
splele der Erflndung anhand der Zeichnung iflher 
erlluterL 

Fig. I ut can IJitgOTrhmtt durcfa eine bevorzugte 
AusfDhmngsform des Ansnigstabes mil Dosiervcntil; » 

Fig. 2 ist eine gescbnittene Explo&Hisdarsteliung 
eines Teils der Figur in veigrafierteai MaOstab; 

Fig.3 ist cin vergrQBerter Schnitt dei Donerventib 
der Fi& 2 in montiertero Zastandp wobei die Membran 
in voltecind^ gedffoetcr Stellnng gcze^gt isi; 25 

Fig.4 Bt etn T^sdudtt ciner anderen AusfOhmngs- 
farm emes DcefirvemSs^ wcAei cfie ge^Ufoete SteDung in 
gestrididten Limen angedeutet ist 

Id Fig.1 ist eine Ansaugvorricbtung oder ein 
Ansftugstflb allgemdn mlt 10 bezelchnet Ubltcherwdse lo 
umfaBt on Ansaugstab tO dn HandgrifF 12 und erne 
dnsMtekig aQgeformte Sonde 14. Die Sonde 14 endet in 
dner abgerandcten Spitze t8 nut DurdilBssen 2QL Der 
Hsndgriff 12, die Sonde 14 und die ^ntze 16 bilden 
dnen durchbuFenden hoMen Kanal 19, der die gcsamte i5 
Lftnge des Ansaugstabes 10 durchziebt Der HandgrifF 
12 weist ein rQckwirts vonpiingendes Knppfaingsstitek 
21 aufr auf das erne hericlfonndidie, untcr Unterdnidc 
ttehemle Blutldlnng 11 aufgepreBt ist Die Sonde 14 
umfafit weif vbin eine zylindrisdie Mischluunmer 16 in 4o 
der Nfibe der Spitze 1& Da Misehlcanimer 16 ist in der 
dargestdlten Ausfiihrungsrorni dne nlindrbdie Ver- 
Iftngening der Sonde t4h und sie ist boni, so daP sie im 
huieren dne Durchmisdiung von Bhit und Antiicoagu* 
lans und dne ansditieBende OberfOhnmg des nut 4} 
AntikoagiJana bebanddten Blutto zv ebiem nidit 
gczdgten BehAlter gesUttet Gem&S Flg.1 ist die 
Mischicammcr 16 sowobJ auf dk Sonde 14 als aud> auf 
die Spitze 18 aufgedrOdo. GewQnsdttenfalls kann die 
Misdilcammer in dnem Stfldc mit der Sonde und/oder w 
der Spitze 18 ausgcbtldet sdn. 

Bd d^ m Fig.1 dargesteOten AusFUbningsform 
um^bt die Misdikanuner 16 ein Praltorgan 17, das eine 
mechanisdie Durdimisdmng des durcb den DurchlaB 
20 angesatigten Bhites mit einem durdt den DurdilaB 5) 
abgegeb^ien Andkoagulans bewirkt Das Prdiorgan 17 
btldet dne gewundene Bahn. die fOr dne gutc 
Dordmtisdiung sc^gt, zuglddi jedodi starke ITnickan- 
deningen and Zenbesdiflifigungen vermddet, die zu 
dner HflmoKrse der Bhitzdien fahren kAnnten. bo 

Der Handgriff 12 ist mit dner StcuerftrTnung 30 
vcnchcn, die ohne weiteres mlt dnem linger oder 
Daumen gesdsbssen werden kana Wenn die Steuerftff- 
nung 30 gesdilosten itt, emugt der Unterdrutk in dm 
Kanal 19 erne Saugwirkung an der Spitze IflL Wean die 
SteuerOfTnung 30 jedodi off en tst, btldet sidi nur em 
gennger Umerdnidc ^ dem Kanal 19 vor der 
Steuereffnuftg 3a Anttkoagulana gdangt in den Kanal 
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19 im Inneren des Ansaugstabes 10 durch den DurchlaB 
22, der am vorderen Ende der Mlttfhkammer 16 in der 
Nahe der Spitze 18 llegt Sne Ldtung 21 ist in dem 
DurohlaD 22 befestigt und verbindet den DurdilaB 22 
mit eroem Dosierventil 32L das am besten in F i g. 2 und 3 
erkennbar ist 

GemfiB F i g. 2 end 3 umfoflt das Dosierventil 32 dnen 
Ventilsitz 34, der in der dargestdlten AusfOhrungsfonn 
ringfdrmlg ausgebiklet ist Der Ventilatz 34 ist im 
Bereidt 38 ausgespart so daB erne ringf&rmige Sdiulter 
38 entstebt, die dnen TeEbreicb einer Membran 40 
aufninunt, wie es sp&ter genauer criautert v&dtn soil 
Der Ventilsitz endet in einer im wesentlidien ebencn 
obcreren Oberflflche 4Z 

Der VentMtz 34 ist mit zwei gegeniibcrEegenden. bn 
wesentlidien mitdnander Fluditenden Bohrungen 44 
und 46 versehen. Die Bohrung 44 mllndet im 
wesentlidien in der Mitte der C^erflidie 42. Die 
Bohrung 46 mundet ebenEalls in der Oberfladie 4Z 
jedodi im Abstand von der Bohmng 44^ In der 
dargestdlten Ausf&farangsforni mumifn die Bohrung 44 
obcrhalb der ObeiflOdie 42 ti dnem koitisdien Ansatz 
48; der ebic zuverUssige Abdichtung zwiscben der 
Bohrung 44 und der Bohrung 46 sicfaerttellt wenn die 
Membrin 40 in der gedgneten Venchhifistdhmg liegt 
rXe Membran 40 besteht aus elastisdiero, ritokfedem- 
dem Material nut Spddtorung und untfa&t einen 
mtttleren, sdidbenfdrmigen Berdd) und cinai ange- 
formtcn, nadi unten gerkhteten Rand SQL Der Rand 50 
ist so bcmesM, daB er die Oberflache 42 genau 
fibeignift und gegen die Scbulter 38 anfiegt In der 
normalen Rubesteihing fiegt die Membran 40 auf dem 
grdBten Teii der Oberflache 42 und fest gegen den 
Ansatz 48 an. so daB sie die Bohnmgen 44 und 46 
voneinander trennt Der Handgriff 12 tst mit einer 
Ausparung 52 versehen, die m GrdBe ond Form dem 
AuBeren des VoitOsitzes 34 entspridit Die Ausparung 
52 ist mit emer ringfOrmigen Sdiulter 54 versehen, die 
den Au&eren Umfang der Membran 40 erf aBt, wenn die 
Membran auf dem Ventilsitz 34 angebradit ist und 
anrdilieQend m die Aussparung 52 dngcfi^t wird» wie 
esinFlg.3gezdgtbit 

Die Ausspaning 52 wdst wdterhin eine Qffnung 58 
auf, die in den Kanal 19 mOndet Wenn der Drodc hi dem 
Kanal 19 verringert wird, wic es beim Ansaugen von 
fflut der Fan ist, wbd <fie Membran 40 von der 
Oberfllche 42 und dem Ansatz 48 abgehxdien, wie 
Fi g.3 zdgt Die HOhe und die Dauer des Abhebens bt 
im allgemeinen pn^)ortknial zu dem Unterdnidc hi dem 
Kand 19. Wie aus F i g* 3 hervorgefat win) die Membran 
m ihrem Mittelbtddi in Ridttung der Offnung 58 
entsprediend dem vtrringerten Druek in dem Kanal 19 
gedehnt 

Eine andere» AuBerst zwedimAB^e AnsfOhruagsform 
dner Membran 60 bt in F i g. 4 gezeigt Die Memtom 60 
umfafit emen nngfOrmigen Rand 61^ der vne der Rand 
SO gegtn die Sdmlter 38 des Ventilsitzes 34 aniiegt Die 
Monbran 60 untersdicidet sidi von der Membran 40 
grundsStzlidi dadirtdii daB der Mittdbrddi 64 gegen- 
Dber der oberen OberflAdie 66 surflckversetzt ist und 
mit dem Raitd 62 dureh konisch veriaufeitde Winde 68 
verbunden ist. die den Mittdbcreidi 64 In die in Fig;4 
gezdgte Stelhing weidi vorspamten. Bin Vorteil dieser 
Form Ist eikennlsar, wenn man t>er11dcsidttigt, daB der 
negative Drudc in 'Urn Kanal 19 den Mitteibrddi 64 
ohne nennenswerte Dehnung des Membramnsterials 
anheben karai. Folglidi kdnnen Beidiftdigungen auf- 
gnind von MatermlermOdung wdtgehend aosgtscMos- 



3 



26 05 005 



6 



unwcrden. 

Der Ventilshz 34 wird in der montierten Postrian mit 
U\)it der Bchrung 44 mit dtr Leiteng 24 zusammenge- 
stcckt Eberuo wird die Bohrung 46 mit einer Leilung 70 
zusammengesteckt^ die ein Antikoagulans von elner 
entfemten Quelle dem DoslervcntU 32 aifDhrt 

Du Atttaiigen von Blut und das gleichzeltige doslcrte 
ZufUbren von Antikotgulans ist am besien anhfliMl von 
Fig.1, 3 und 4 xu eri&utem. Bel der anFangllchen 
Vorbereituiig dei AmaugstabeB 10 fDr einen Saugvnr- 
gang wird die Leitung 70 mil cincr Quelle for 
Antikoagulans, elwa Heparin. Saureziirai oder derglei- 
chcn verbunden. Es hat sich gezcigt. daO der durch das 
Anillioagulans auf die Untcreeite der Membran 40 
ausgefibte hydrostatische Druck teilweise eine Funklion 
der Hdbe des Antikoagulans-Behalters in bezug auf den 
Ansaugstab 10 ist. Folglich ist es zweckmaOig. den 
Antikoatculans-BehaJter etwa in derselben Hohe wie 
den Operationabereich zu hallen. in dem der Ansaug- 
stab 10 verwendet werden soil. GewQnschtenfalls kann 
der hydrostatische Druck in der Leitung 70 dadurch 
erhdht werden, daO der Antikoagulans- Behfllter in 
grOBerer KOhe angebrachl wird* so daB ein kleiner 
Tropfen Antikoagulans unier der Membran 40 hin- 
durchgeht und durch die leitung 24 in die Mischkammer 
16 gelangt, so daB ein Oberzug aus Antikoagulans in 
dem Kanal 19 airfrecht erhalten wird. Der hydrostati- 
sche Druck auf der Unterseite der Membran 40 
becin!1ui>t die Empfindlichkeit der Membran in bezug 
auf den Druck. der durch die Offnung 56 gelangt, wie im 
folgenden genauer erllutert werden soil 

Zum AnsAugen von Blut mil dem Ansaugrohr 10 
schaltet der Benutzer, im allgemeinen ein Qurug oder 
sein Assistent. eine ntcht gezeigte Vakuumquelle ein, so 
daO dn Unterdnick an Ae Blutleitung 11 gelegt wird 
Ans^UeDend wird die Spitze in Bhit gehalten, das sich 
wahrendder Operation ansammelt Wenn die SteuerOff- 
nung 30 offen ist wird kein Bhit durch die Spitze 18 



engesaugu und folglich wird kein Antikoagulans in die 
Mischkannner 16 abgegeben. Da das Dosiervcntil 32 
zwischen der Spitze 18 und der SteuerOffnung 30 liegt. 
unterKegt die Offnung 58 kelnen nennenswerten 
5 Druckfinderungen^ bis die Steuerfiff nung 30 geschlossen 
wird 

Wenn die SteuerOffming 30 geschlossen wird, gelangt 
der Unterdnick in den gesamten Kanal 19, so daB Blut 
durch die Durchlisse 20 angesdugt wird t>er Unter- 

tn druck in dem Kflnal 19 breitet sich durch die Offnung 58 
aus. so daB die Membran in Rtchtung der in Fig. 3 
gezeigten Stellung angehoben wird. Die tals9chlich 
abgegebene Menge des Antikoagulans h^ngt von dem 
OfTnungsgrad der Membran und dem hydrosiattschen 

i\ Druck des Antikoagulans ab. Antikoagulans in der 
I^tung 70 und 24 passiert dann das Dosiervcntil 32, wie 
die Pfeile in F i g. 3 andeuten. Auf diese Weise wird eine 
dosierte Menge Antikoagulans an das angesaugle Blut 
unmiltelbar nncb dem Eimritt durch die Durchlisse 20 

?ii abgegeben. Auch wenn der Unterdruck in dem Kanal 19 
verringerl wird. so daB das Blui nur langsam angesaugt 
wi^, wird eine verringerte Menge Antikoagulans 
abgegeben. da die Membran nicht volistAndig in die 
Aussparung 52 angehoben wird. 

Wenn die Membran 60 verwendet wird, breitel sich 
der Unterdruck in dem Kanal 19 durch die Offnung 58 
ebenfvlls aus und hebt die Membran 60 aus der in 
durchgezogenen Linien gezeigten m die gestricheft 
dargestellle Stellung aa so dab Antikoagulans durch 

Ml den VentUsitz 34 str6men ka nn. 

Obwohl sich die Steuerdffnung 30 als sehr wQnschens- 
wert zur Erztelung einer wirksamen Sceuerung des 
Dosterventils 32 unabhftngig vom Bntauchen der Spitze 
18 erwiesen hat« kann die SteuerOffnung 30 fortgelassen 
werden, so daS die Arbettsweise des Dosterventils 32 
starker von der Anwesenheii dner FIBssigkeit an der 
Spitze 18 abhftngt 
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